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O presente parecer visa atender a solicitacdo de informacdes técnicas do 1° Juizado
Especial Fazendario da Comarca da Capital do Estado do Rio de Janeiro, quanto aos insumos
fraldas geriatricas descartaveis tamanho G e sondas de gastrostomia.

| - RELATORIO

1. De acordo com documento médico do Centro Municipal de Saude Sylvio Frederico
Brauner (fl. 20), emitido em 28 de outubro de 2022, pelo médicol |
o0 Autor, de 28 anos de idade, apresenta paralisia espastica, se alimenta através de gastrostomia e
faz uso regular de medicamentos e fraldas geriatricas tamanho G. Gastrostomia realizada devido
quadro clinico neuroldgico irreversivel. Necessita de sondas de gastrostomia para alimentagdo —
03 sondas/ano.

2. Cddigo da Classificagdo Internacional de Doencas (CID-10) citados: G80.8 -
Outras formas de paralisia cerebral e F71 - Retardo mental moderado.

11 — ANALISE
DA LEGISLACAO

1. A Portaria de Consolidacdo n°® 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, contém as
diretrizes para a organizacdo da Atencdo & Salde no a&mbito do SUS visando superar a
fragmentacdo da atencdo e da gestdo nas Regides de Salde e aperfeicoar o funcionamento politico-
institucional do SUS com vistas a assegurar ao usuario o conjunto de acdes e servicos que necessita
com efetividade e eficiéncia.

2. A Portaria de Consolidacdo n° 1/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, publica a
Relacdo Nacional de Acbes e Servigos de Saude (RENASES) no ambito do SUS e da outras
providéncias.

DO QUADRO CLINICO

1. A paralisia cerebral (PC), também denominada encefalopatia crénica nao
progressiva da infancia® representa qualquer distirbio caracterizado por alteracdo do movimento
secundaria a anormalidades neuropatoldgicas ndo progressivas do cérebro em desenvolvimento.
Descreve um grupo de desordens permanentes do desenvolvimento do movimento e postura

1 CARGNIN, A. P. M.; MAZZITELLI, C. Proposta de tratamento fisioterapéutico para criangas portadoras de paralisia cerebral
espastica, com énfase nas alteragdes musculoesqueléticas. Revista de Neurociéncias, Sao Paulo, v. 11, n. 1, p. 34-9, 2003. Disponivel
em: <http://www.revistaneurociencias.com.br/edicoes/2003/RN%2011%2001/Pages%20from%20RN%2011%2001-5.pdf>. Acesso em:
12 nov. 2022.
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atribuido a um distdrbio ndo progressivo que ocorre durante o desenvolvimento do cérebro fetal ou
infantil, podendo contribuir para limitacdes no perfil de funcionalidade da pessoa. Embora sua
principal caracteristica seja o déficit/atraso motor, frequentemente existe associagdo com um ou
mais disturbios decorrentes da lesdo neuroldgica, tais como convulsdes, déficit cognitivo, déficit
auditivo, alteracBes visuais; distlrbios de linguagem e degluticdo, alteragdes nos sistema
cardiorrespiratorio e gastrintestinal, dentre outras’. E um termo amplo, utilizado para uma
variedade de sinais motores ndo progressivos, decorrentes de uma lesdo que impede o
desenvolvimento pleno do sistema nervoso central, o que inclui o descontrole esfincteriano®. A
Incontinéncia Urinaria (IU) é definida como qualquer perda involuntaria de urina e pode se
diferenciar nos seguintes tipos: a incontinéncia urinéria de esforgo, que ocorre quando h& perda
involuntaria de urina durante o esforgo, exercicio, ao espirrar ou tossir; a incontinéncia urinaria de
urgéncia, que é caracterizada pela queixa de perda involuntaria de urina acompanhada ou precedida
por urgéncia; e, a incontinéncia urinaria mista, que ocorre quando ha queixa de perda involuntaria
de urina associada a urgéncia e também aos esforcos*. A incontinéncia fecal é causada por
alteracio na integridade neural e/ou anatémica do aparelho esfincteriano. E um sintoma as vezes
incapacitante, podendo gerar consequéncias de ordem social, profissional e, sobretudo,
psicoldgica®.

2. A PC é classificada de acordo com o tipo clinico em: ataxico, espéastico piramidal,
extrapiramidal, hipoténico e misto (onde ha envolvimento tanto do sistema piramidal como do
extrapiramidal, geralmente, este tipo ocorre nas lesdes cerebrais mais graves), e também pela sua
distribuicdo topografica: hemiparesia (compromete um hemicorpo), diparesia (maior acometimento
em membros inferiores) e tetraparesia (acometimento global dos quatros membros)®.

DO PLEITO

1. Gastrostomia € um procedimento cirdrgico indicado como via de drenagem do
contetido géstrico ou como via de infuséo de alimentacdo e medicamentos, que consiste na fixacéo
de uma sonda especifica que cria uma comunicagdo entre o estbmago e 0 meio externo de forma
percutanea’. A sonda de gastrostomia podera ter balonete ou um anteparo interno tipo
“cogumelo™®.

2. Os bottons s&o dispositivos de gastrostomia que ficam adaptados ao nivel da pele,
na parede abdominal. Foram desenvolvidos com a intengdo de evitar longo comprimento das
sondas originais de gastrostomia. Como ndo sdo reguldveis, sdo disponiveis em VArios

2ROSA, C. A. C. Abordagem fisioterapéutica de criangas com paralisia cerebral no meio liquido. Monografia apresentada ao curso de
pos-graduagao de fisioterapia aquatica, como requisito para obtencdo do grau de Especialista em fisioterapia aquatica, pelo Centro
Universitario Feevale. Novo Hamburgo, 2010. Disponivel em:
<http://ged.feevale.br/bibvirtual/monografia/MonografiaCristinaCorrea.pdf>. Acesso em: 12 nov. 2022.

3 ARAUJO, A.L.; SILVA, L.R.; MENDES, F.A.A. Controle neuronal e manifestaces digestdrias na paralisia cerebral. Jornal de
Pediatria, v.88, n.6, Porto Alegre, nov./dez., 2012. Disponivel em: <http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0021-
75572012000600003>. Acesso em: 12 nov. 2022.

4 ABRAMS, P. et al. The standardisation of terminology in lower urinary tract function: report from the standardisation sub-committee
of the International Continence Society. Urology, v. 61, n. 1, p. 37-49, 2003. Disponivel em: <http://www.goldjournal.net/article/S0090-
4295(02)02243-4/abstract>. Acesso em: 12 nov. 2022.

SREGADAS, S. M. M.; et al. Importancia da ultra-sonografia endo-anal na avaliagdo propedéutica da incontinéncia fecal. Revista
Brasileira de Coloproctologia, v. 22, n. 1, p. 13-19, 2002. Disponivel em: <http://www.shcp.org.br/revista/nbr221/P13_19.htm>. Acesso
em: 12 nov. 2022.

® OLIVEIRA, A. I. A;; GOLIN, M. O.; CUNHA, M. C. B. Aplicabilidade do Sistema de Classificagio da Fungio Motora Grossa
(GMFCS) na paralisia cerebral — revisdo da literatura. Arquivos Brasileiros de Ciéncias da Satde, v. 35, n. 3, p. 220-4, 2010. Disponivel
em: <http:/files.bvs.br/upload/S/1983-2451/2010/v35n3/a1690.pdf>. Acesso em: 12 nov. 2022.

7 PERISSE, VLC. O enfermeiro no cuidar e ensinar a familia do cliente com gastrostomia no cenério domiciliar. Disponivel em:
<http://www.bdtd.ndc.uff.br/tde_busca/arquivo.php?codArquivo=2429>. Acesso em: 12 nov. 2022.

8 HOSPITAL PRO-CARDIACO. Cuidados de enfermagem com gastrostomia/jejunostomia. Plano educacional de alta. Disponivel
em:<http://www.hospitalprocardiaco.com.br/wp-
content/util/docs/pacientes_acompanhantes/cuidado_multidisciplinar/enfermagem/cuidados_de_enfermagem_com_gastrostomia_jejunos
tomia.pdf>. Acesso em: 12 nov. 2022.
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comprimentos, sendo necesséria a avaliacdo prévia da espessura da parede e limen do estoma, no
trato da gastrostomia, antes da colocacdo do dispositivo®. O tubo para alimentacdo (conector) por
gastrostomia é indicado para pacientes que necessitam de alimentacgdo enteral continua®®.

111 - CONCLUSAO

1. Informa-se que os insumos fraldas geriatricas descartaveis e sonda de
gastrostomia pleiteados estdo _indicados diante o quadro clinico do Autor, conforme consta em
documento médico (fl. 20).

2. Contudo, ndo integram nenhuma lista oficial de insumos para disponibilizagdo
através do SUS, no ambito do municipio e do estado do Rio de Janeiro. Assim, ndo ha atribuicao
exclusiva de nenhum dos entes em seus fornecimentos.

3. Destaca-se que o0 insumo sonda de gastrostomia pleiteado possui registro ativo na
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa), ja o insumo fralda descartavel é um produto
dispensado de registro.

4. Em consulta ao banco de dados do Ministério da Salde ndo foi encontrado
Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas para a enfermidade/quadro clinico do Suplicante —
paralisia espastica e gastrostomia.

5. Por fim, quanto a solicitacdo da Defensoria Publica do Estado do Rio de Janeiro
(fls. 10 e 11, item “VII”, subitens “b” e “e” referente ao provimento de ““...bem como o que mais se
revelar necessario para o tratamento da saude do Autor no curso do felto...”, vale ressaltar que nao
é recomendado o fornecimento de novos itens sem emissao de laudo que justifique a necessidade
dos mesmos, uma vez que 0 uso irracional e indiscriminado de medicamentos e tecnologias pode
implicar em risco a saude.

E o parecer.

Ao 1° Juizado Especial Fazendario da Comarca da Capital do Estado do Rio
de Janeiro, para conhecer e tomar as providéncias que entender cabiveis.

ANIELLE TEIXEIRA DE OLIVEIRA ALINE PEREIRA DA SILVA
Enfermeira Farmacéutica
COREN-RJ 638.864 CRF- RJ 13065
ID. 512.068-03 ID. 4.391.364-4

FLAVIO AFONSO BADARO
Assessor-chefe
CRF-RJ 10.277
ID. 436.475-02

9 MELLO, G. F. de S. Avaliagdo da gastrostomia endoscopica percutanea como procedimento ambulatorial em pacientes com cancer de
cabega e pescogo: viabilidade, complicagdes e impacto clinico do momento da realizagdo (pré, per ou pés-tratamento). Dissertacdo para
obtencdo do titulo de Mestre. Instituto Nacional de Cancer (INCA). Rio de Janeiro. 2011. Disponivel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/inca/dissertacao_gustavo_francisco_mello.pdf>. Acesso em: 12 nov. 2022.

1 HALYARD. MIC*. Tubo para alimentag&o por gastrostomia. Disponivel em:<http://www.br.mic-
key.com/products/mic_gastrostomy_feeding_tube.aspx#kit>. Acesso em: 12 nov. 2022.
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